
 

Schulen Malters 
Weihermatte 4 – Postfach 161 – 6102 Malters 
Tel. 041 499 66 46 – www.schulen-malters.ch 

Anmeldung für die Schulen Malters 

Die mit einem Stern * gekennzeichneten Angaben sind obligatorisch (mind. 1 Telefon-Nr. / E-Mail) 

Name*  
Vorname* (Rufname unterstreichen)  

Geburtsdatum*  Geschlecht*  

AHV-Nr.*  

aktuelle Wohnadresse*  

Nationalität*  

Erstsprache*  

Geschwister (Vorname, Jahrgang)  

Neue Wohnadresse*  

Umzugsdatum*  

Name und Vorname Vater*  

AHV-Nr.*  

Vater erziehungsberechtigt*  ja  nein 

Gleiche Adresse wie Kind*  ja  nein1  

1abweichende Adresse  

Telefon-Nr.(*)   ist Notfall-Nr. 

E-Mail(*)  

Name und Vorname Mutter*  

AHV-Nr.*  

Mutter erziehungsberechtigt*  ja  nein 

Gleiche Adresse wie Kind*  ja  nein2 

2abweichende Adresse  

Telefon-Nr.(*)   ist Notfall-Nr. 

E-Mail(*)  

Bemerkungen (für die Schulen Malters wichtige Informationen wie z. B. Name der bisherigen 
Schule, Klasse und Kontaktdaten der Lehrperson, unterrichtsrelevante Therapien, etc.) 
 

 

 

Zuweisung (durch die Schulen Malters auszufüllen) 

Schulhaus / Klasse / KLP  

Schulbeginn  

Bemerkungen  
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